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Posyandu lansia adalah pos pelayanan terpadu untuk masyarakat usia lanjut di suatu wilayah tertentu yang sudah 
disepakati, yang digerakkan oleh masyarakat dimana mereka bisa mendapatkan pelayanan. Kota Bandar 
Lampung memiliki jumlah penduduk lansia sebanyak 47.746 orang (5,41%), dengan jumlah posyandu 609 buah, 
namun pemanfaatannya belum dapat dilakukan secara maksimal, seperti halnya Posyandu Lansia Kencana yang 
memiliki 108 lansia dalam kegiatannya hanya dihadiri sekitar 30 % dan angka tersebut masih dibawah target 
pencapaian. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui faktor-faktor yang behubungan dengan pemanfaatan 
Posyandu Lansia Kencana di Wilayah Kerja Puskesmas Sukabumi Bandar Lampung Tahun 2012. Penelitian ini 
bersifat analitik dengan menggunakan pendekatan cross sectional. Populasi dalam penelitian ini berjumlah 108 
orang dengan sampel yang diperoleh sebanyak 52 responden. Teknik sampling Simple Random Sampling. 
Pengumpulan data menggunakan  pedoman wawancara dengan teknik wawancara. Analisis data menggunakan 
analisis univariat dan bivariat dengan Chi-square. Hasil penelitian  menyimpulkan bahwa ada hubungan antara 
pengetahuan lansia dengan pemanfaatan Posyandu Lansia Kencana (p=0,025), ada hubungan antara dukungan 
keluarga dengan pemanfaatan Posyandu Lansia Kencana (p=0,025), dan. ada hubungan antara peran kader 
dengan pemanfaatan Posyandu Lansia Kencana (p=0,002). Saran bagi petugas kesehatan agar dapat 
meningkatkan pelayanan kesehatan yang lebih baik dan memberi penyuluhan kepada lansia terutama tentang 
manfaat posyandu bagi lansia, sehingga dapat memanfaatkan posyandu yang ada dengan baik. 
 
Kata kunci: posyandu, lansia, peran kader  
 
LATAR BELAKANG 
  
Seiring dengan keberhasilan 
Pemerintah dalam Pembangunan Nasional, 
telah mewujudkan hasil yang positif di 
berbagai bidang, yaitu adanya kemajuan 
ekonomi, perbaikan lingkungan hidup, 
kemajuan ilmu pengetahuan dan teknologi, 
terutama di bidang medis atau ilmu 
kedokteran sehingga dapat meningkatkan 
kualitas kesehatan penduduk serta 
meningkatkan umur harapan hidup 
manusia. Akibatnya jumlah penduduk yang 
berusia lanjut meningkat dan bertambah 
cenderung lebih cepat (Nugroho, 2000). 
Berdasarkan Data Sensus Penduduk 
2010, jumlah penduduk lansia di Provinsi 
Lampung berjumlah 547.412 orang 
(7,19%). Berdasarkan data sensus penduduk 
2010, Kota Bandar Lampung memiliki 
jumlah penduduk lansia sebanyak 47.746 
orang (5,41%), dan jumlah posyandu 
berjumlah 609 buah dengan tingkat 
kemandirian pratama (15,9%), madya 
(40,3%), purnama (39,9%) dan mandiri 
(3,9%). 
Berdasarkan data yang diperoleh dari 
Puskesmas Sukabumi yang terdiri dari 6 
kelurahan, yaitu Jagabaya II, Jagabaya III, 
Tanjung Baru, Sukabumi Indah, Sukabumi, 
dan Kali Balau Kencana, jumlah penduduk 
lansia pada tahun 2011 sebanyak 3.697 
orang (6,57%) dengan jumlah posyandu 
sebanyak 31 posyandu dan 3 diantaranya 
adalah posyandu lansia. 
Kegiatan posyandu lansia yang 
berjalan dengan baik akan memberi 
kemudahan bagi lansia dalam mendapatkan 
pelayanan kesehatan dasar, sehingga 
kualitas hidup masyarakat di usia lanjut 
tetap terjaga dengan baik dan optimal. 
Berbagai kegiatan dan program posyandu 
lansia tersebut sangat baik dan banyak 
memberikan manfaat bagi para orang tua di 
wilayahnya. Seharusnya para lansia 
berupaya memanfaatkan adanya posyandu 
tersebut sebaik mungkin agar kesehatan 
para lansia dapat terpelihara dan terpantau 
secara optimal. 
Saat ini, fenomena di lapangan 
menunjukkan fakta yang berbeda, 
pemanfaatan posyandu lansia sangat 
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rendah. Hasil penelitian oleh Hesthi 
Wahono di Posyandu Lansia Desa 
Gantungan Makamhaji, Sukoharjo, Jawa 
Tengah pada tahun 2010, dari total lansia 
yang terdaftar sebanyak 119 lansia, rata-rata 
kehadiran tiap bulan sebanyak 46 orang 
lansia atau 38,91%. Data tersebut juga 
mempunyai arti bahwa rata-rata tiap bulan 
jumlah kunjungan lansia ke posyandu 
kurang dari 50% dari total lansia yang 
terdaftar di posyandu Gantungan Makam 
Haji. Menurut kader posyandu,  
ketidakhadiran para lansia ke posyandu, 
disebabkan oleh berbagai kondisi fisik yang 
terjadi pada lansia seperti sedang sakit, 
tidak adanya anggota keluarga yang 
mengantarkan ke posyandu, yang 
mengakibatkan rata-rata tiap bulan lansia 
yang datang posyandu dapat dikatakan 
sedikit, meskipun dari keterangan kader 
posyandu sebenarnya sikap lansia terhadap 
posyandu adalah baik, dimana ada 
keinginan lansia yang berkunjung ke 
posyandu sesuai jadwal pelayanan 
posyandu.   
Berdasarkan data presurvey yang 
peneliti lakukan pada bulan Oktober 2011, 
peneliti mewawancarai 8 lansia, didapatkan 
hasil bahwa 3 orang (37,5%) aktif dalam 
kegiatan posyandu lansia, sedangkan 5 
orang lainnya (62,5%) tidak aktif dengan 
alasan lansia tidak mengetahui tentang 
manfaat dan keberadaan  posyandu 
sebanyak 2 orang, 2 orang karena kurang 
mendapat dukungan dari keluarga, dan 1 
orang karena kurangnya peran kader dalam 
pelaksanaan kegiatan posyandu lansia. 
Berdasarkan data dari fenomena 
diatas, maka penulis tertarik untuk meneliti 
mengenai “Faktor-Faktor yang 
Berhubungan dengan Pemanfaatan 
Posyandu Lansia Kencana di Wilayah Kerja 
Puskesmas Sukabumi Bandar Lampung”. 
 
METODE  
 
Penelitian ini menggunakan metode 
penelitian survey analitik dengan 
pendekatan  cross sectional, yaitu suatu  
penelitian untuk mempelajari dinamika 
korelasi antara faktor-faktor resiko dengan 
efek, dengan cara pendekatan, observasi 
atau pengumpulan data sekaligus pada 
suatu saat (point time approach), artinya 
tiap subjek peneliti hanya diobservasi sekali 
saja dan pengukuran dilakukan terhadap 
status karakter atau variabel subjek pada 
saat pemeriksaan (Notoatmodjo,2002). 
Populasi dalam penelitian ini adalah 
lansia yang terdaftar di posyandu lansia di 
Kelurahan Kali Balau Kencana yang berada 
di wilayah kerja Puskesmas Sukabumi yang 
berjumlah 108 orang. Sampel adalah bagian 
dari populasi terjangkau yang dapat 
dipergunakan sebagai subjek penelitian 
(Nursalam, 2003). Teknik sampling yang 
digunakan dalam penelitian ini adalah 
sampel probabilitas (probability sampling) 
dengan teknik Sampling Random 
Sederhana (Simple Random Sampling),  
dengan jumlah sampel 52. 
 
HASIL 
 
Analisis Univariat 
 
Tabel 1: Distribusi Responden Menurut 
Kelompok Umur  
 
Umur f % 
60 − 69 tahun 41 78,9 
70 − 79 tahun 10 19,2 
≥80 tahun 1 1,9 
Jumlah 52 100 
 Berdasarkan hasil tabel di atas, dapat 
diketahui bahwa sebagian besar responden 
termasuk dalam kelompok umur 60 − 69 
tahun yaitu sebanyak 41 responden 
(78,9%). 
 
Tabel 2: Distribusi Responden Menurut 
Jenis Kelamin  
 
Jenis Kelamin f % 
Laki-laki 8 15,4 
Perempuan  44 84,6 
Jumlah 52 100 
 Berdasarkan hasil tabel di atas, dapat 
diketahui bahwa lebih dari sebagian 
responden, yaitu sebanyak 44 responden 
(84,6%) adalah perempuan.  
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Tabel 3: Distribusi Responden Menurut 
Tingkat Pendidikan 
 
Pendidikan f % 
SD 37 71,2 
SMP 13 25 
SMA 2 3,8 
Jumlah 52 100 
 Berdasarkan hasil tabel di atas, dapat 
diketahui bahwa responden terbanyak 
dalam penelitian ini dengan tingkat 
pendidikan SD yaitu sebanyak 37 
responden (71,2%). 
 
Tabel 4: Distribusi Responden Menurut 
Pemanfaatan Posyandu Lansia 
 
Pemanfaatan Posyandu 
Lansia f % 
Tidak Aktif   33 63,5 
Aktif   19 36,5 
Jumlah 52 100 
 Berdasarkan hasil tabel di atas, dapat 
diketahui bahwa responden terbanyak 
adalah responden yang tidak aktif dalam 
kegiatan posyandu lansia yaitu sebanyak 33 
responden (63,5%). 
 
Tabel 5: Distribusi Responden Menurut 
Pengetahuan 
 
Pengetahuan f % 
Kurang 31  59,6 
Baik 21  40,4 
Jumlah 52  100 
 
Berdasarkan hasil tabel di atas, dapat 
diketahui bahwa sebagian besar 
pengetahuan responden termasuk dalam 
kategori kurang yaitu sebanyak 31 
responden (59,6%). 
 
Tabel 6: Distribusi Responden Menurut 
Dukungan Keluarga 
 
Dukungan Keluarga f % 
Tidak Mendukung 31 59,6 
Mendukung 21 40,4 
Jumlah 52 100 
 Berdasarkan hasil tabel di atas, dapat 
diketahui bahwa lebih dari sebagian 
responden kurang mendapat dukungan dari 
keluarga yaitu sebanyak 31 responden 
(59,6%). 
 
Tabel 7: Distribusi Frekuensi Responden 
Menurut Peran Kader Posyandu 
Berdasarkan hasil tabel di atas, dapat 
diketahui bahwa lebih dari sebagian 
responden menilai kurangnya peran kader 
dalam pemanfaatan posyandu lansia yaitu 
sebanyak 27 responden (51,9%). 
 
Analisis Bivariat 
 
Tabel 8: Analisis Hubungan Pengetahuan 
dengan Pemanfaatan Posyandu 
Lansia 
 
Pengetahuan 
Pemanfaatan Posyandu 
Lansia Total 
Tdk Aktif Aktif 
f % f % f % 
Kurang  24 77,4 7 22,6 31 100 
Baik  9 42,9 12 57,1 21 100 
Jumlah 33 63,5 19 36,5 52 100 
pV = 0,025, OR=4,571, 95% CI =1,37 -15,28 
 
Tabel 9: Hubungan Dukungan Keluarga 
dengan Pemanfaatan Posyandu 
Lansia 
 
Dukungan 
Keluarga 
Pemanfaatan 
Posyandu Lansia Total 
Tdk Aktif Aktif 
f % f % f % 
Tdk Mendukung  24 77,4 7 22,6 31 100 
Mendukung 9 42,9 12 57,1 21 100 
Jumlah 33 63,5 19 36,5 52 100 
pV = 0,025, OR=4,571, 95% CI =1,37 - 15,28 
 
     
 
 
 
Peran Kader Posyandu f % 
Kurang  27 51,9 
Baik 25 48,1 
Jumlah 52 100 
Jurnal Keperawatan, Volume X, No. 1, April 2014                                            ISSN 1907 – 0357 
 
  [67] 
 
Tabel 10: Hubungan Peran Kader dengan 
Pemanfaatan Posyandu Lansia 
 
Peran 
Kader 
Posyandu 
Pemanfaatan 
Posyandu Lansia Total 
Tdk Aktif Aktif 
f % f % f % 
Kurang 23 85,2 4 14,8 27 100 
Baik 10 40 15 60 25 100 
Jumlah 33 63,5 19 36,5 52 100 
pV = 0,002, OR=8,625, 95% CI =2,28 – 32,59 
 
 
PEMBAHASAN 
 
Hubungan Pengetahuan dengan 
Pemanfaatan Posyandu Lansia 
 
Berdasarkan tabel 8 hubungan 
pengetahuan dengan pemanfaatan posyandu 
lansia diperoleh hasil analisis bahwa dari 52 
responden, sebanyak 31 responden (59,6%) 
memiliki pengetahuan yang kurang tentang 
posyandu lansia. Hasil penelitian 
menunjukkan nilai PValue=0,025 yang 
berarti p<0,05 maka dapat disimpulkan 
bahwa ada hubungan antara pengetahuan 
dengan pemanfaatan Posyandu Lansia 
Kencana di Wilayah Kerja Puskesmas 
Sukabumi Bandar Lampung dan Ha 
diterima.  
Budi (2009) menyatakan bahwa 
pengetahuan adalah salah satu faktor 
penentu terbentuknya presepsi selain 
kebutuhan, pengalaman, suasana hati, 
ingatan, motivasi, serta perhatian sehingga 
bila pengetahuan sebagai salah satu faktor 
penentu terbentuknya presepsi baik maka 
dapat mengakibatkan terbentuknya presepsi 
yang baik pula. Pengetahuan pada 
hakekatnya merupakan segenap apa yang 
kita ketahui tentang suatu objek tertentu dan 
setiap jenis pengetahuan mempunyai ciri-
ciri spesifik mengenai apa (ontology), 
bagaimana (epistemology), dan untuk apa 
(aksiology) pengetahuan tersebut 
(Notoatmodjo, 2003 : 19). 
Sejalan dengan penelitian Widayanti 
(2007) di Puskesmas Banjar Agung, 
cakupan kunjungan posyandu lansia 
perbulan mencapai 55,7% dari 62 
responden didapatkan 56,45%  responden 
yang berpengetahuan kurang tentang 
posyandu lansia. Oleh karena itu, untuk 
meningkatkan pengetahuan lansia salah 
satunya dengan cara melakukan penyuluhan 
melalui kader-kader posyandu setempat, 
dengan sebelumnya para kader terlebih 
dahulu diberi pelatihan khusus tentang 
manfaat posyandu dan pentingnya 
keberadaan posyandu bagi lansia sehingga 
dengan adanya peningkatan pengetahuan 
oleh lansia diharapkan pemanfaatan 
posyandu akan berjalan dengan baik serta 
perlunya pemberian jadwal kegiatan secara 
terperinci setiap bulannya agar lansia dapat 
aktif mengikuti kegiatan sebagaimana yang 
telah tercantum pada jadwal kegiatan.  
 
Hubungan Dukungan Keluarga dengan 
Pemanfaatan Posyandu Lansia 
 
Hasil penelitian menunjukkan nilai 
PValue=0,025 yang berarti p<0,05 maka 
dapat disimpulkan bahwa ada hubungan 
antara dukungan keluarga dengan 
pemanfaatan Posyandu Lansia Kencana di 
Wilayah Kerja Puskesmas Sukabumi 
Bandar Lampung, dan Ha diterima. 
Cahyaningtyas (2002) 
mengemukakan bahwa dukungan sosial 
keluarga didefinisikan sebagai tersedianya 
hubungan yang bersifat menolong dan 
mempunyai nilai khusus bagi individu yang 
menerimanya.  
Hasil pengujian univariat 
menunjukkan bahwa responden yang 
kurang mendapat dukungan dari 
keluarganya lebih banyak dibandingkan 
yang mendapat dukungan. Kurangnya 
dukungan keluarga dapat terjadi dari 
anggota keluarga seperti anak, istri ataupun 
suami.  
Kurangnya dukungan ini terjadi 
karena anak menganggap bahwa kegiatan 
posyandu kurang bermanfaat. Anak 
responden berpendapat bahwa lebih baik 
orang tua jika melakukan pemeriksaan 
kesehatan datang ke rumah sakit atau 
dokter. Selain itu anak pada umumnya  
mempunyai kesibukan tersendiri. Adanya 
kesibukan pada anggota keluarga akan 
mempengaruhi dalam bentuk dukungan 
sosial.  
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Searah dengan penelitian Diana Maya 
Sari (2009) di Puskesmas Panaragan Jaya 
Kabupaten Tulang Bawang, didapatkan 
hasil   PValue=0,014 yang berarti terdapat 
hubungan antara dukungan keluarga dengan 
pemanfaatan posyandu usila di Puskesmas 
Panaragan Jaya Kabupaten Tulang Bawang.  
 
Hubungan Peran Kader  dengan 
Pemanfaatan Posyandu Lansia 
 
Hasil penelitian menunjukkan nilai 
PValue=0,002 yang berarti p<0,05 maka 
dapat disimpulkan bahwa ada hubungan 
antara peran kader dengan pemanfaatan 
Posyandu Lansia Kencana di Wilayah Kerja 
Puskesmas Sukabumi Bandar Lampung, 
dan Ha diterima. 
Sukarni (2002) menyatakan bahwa 
kader kesehatan bertanggung jawab 
terhadap masyarakat setempat, mereka 
bekerja dan berperan sebagai seorang 
pelaku dari sebuah sistem kesehatan. Kader 
bertanggung jawab kepada kepala desa dan 
supervisor yang ditunjuk oleh 
petugas/tenaga pelayanan pemerintah 
keberadaan kader posyandu lansia sangat 
berperan dalam pemanfaatan posyandu 
lansia. Dalam menjalankan tugasnya 
sebagai kader perlu adanya suatu sikap dan 
perilaku sebagai kader yang baik. Apabila 
sikap dan perilaku kader baik maka akan 
memperoleh penilaian yang baik dari 
peserta posyandu. 
Azwar (2003) mengemukakan bahwa 
sikap dapat diubah dengan strategi persuasi 
yaitu memberi ide, pikiran, pendapat, 
bahkan fakta baru lewat pesan komunikatif 
selanjutnya disebutkan bahwa faktor yang 
sangat berpengaruh terhadap pembentukan 
sikap adalah pengalaman pribadi, 
kebudayaan, orang yang dianggap 
berpengaruh, media massa, institusi atau 
lembaga pendidikan, dan faktor-faktor 
emosi dalam individu. 
Budiono (2003) menjelaskan bahwa 
menjadi seorang kader harus memiliki ilmu 
dan pengalaman. Pengalaman ini bisa 
dengan pelatihan-pelatihan yang diadakan 
oleh Dinas Kesehatan untuk para kader. 
Dengan tujuan apa yang di dapatkan dari 
pelatihan tersebut para kader bisa 
memajukan Posyandu Lansia. Sebagaimana 
penelitian yang di lakukan oleh Misnawati 
Rujie (2003) mengenai “ Hubungan 
Pengalaman dan Pelatihan Kader Terhadap 
Jalannya Posyandu Lansia Kecamatan 
Bukit Batu Kodya Palangkaraya”. Di 
dapatkan hasil bahwa Posyandu Lansia 
sangat berhubungan dengan pengalaman 
dan pelatihan yang di dapatkan oleh kader. 
Kemampuan kader baik ditinjau dari 
pendidikan dan pengetahuan kader harus 
dapat diaktualisasikan secara baik seperti 
dalam pemberian motivasi terhadap lansia 
agar mau untuk datang ke posyandu pada 
jadwal berikutnya, kader harus mampu 
memberikan penjelasan atas pertanyaan-
pertanyaan dari lansia mengenai kesehatan. 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa peran 
kader dinilai kurang oleh sebagian besar 
responden. Kondisi ini tidak lepas dari 
penilaian responden atas kinerja kader 
posyandu. Penilaian yang kurang dari 
responden disebabkan karena kegiatan yang 
dilakukan di posyandu belum banyak 
perubahan yang dilakukan oleh para kader 
maupun petugas kesehatan untuk mau 
mengajak responden ataupun mau 
mendatangi ke rumah responden yang 
sudah lama tidak berkunjung ke posyandu 
lansia. 
Searah dengan penelitian yang 
dilakukan oleh Henniwati (2008), 
menujukkan bahwa sikap, peranan kader, 
jarak, kualitas pelayanan mempengaruhi 
responden dalam pemanfaatan pelayanan 
posyandu lanjut usia di wilayah kerja 
Puskesmas Kabupaten Aceh timur. Variabel 
peran kader mempuyai nilai signifikansi     
p Value=0,012 dengan demikian 
disimpulkan bahwa faktor peran kader 
mempengaruhi pemanfaatan posyandu 
lansia diDesa Gantungan Makamhaji 
Sukoharjo.  
 
KESIMPULAN 
 
Penelitian menyimpulkan bahwa 
pengetahuan lansia terhadap pemanfaatan 
Posyandu Lansia Kencana terbanyak adalah 
pengetahuan kurang (59,6%) dan ada 
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hubungan antara pengetahuan lansia dengan 
pemanfaatan Posyandu Lansia Kencana (p 
value = 0,025). 
Pada variabel dukungan keluarga 
terhadap lansia dalam pemanfaatan 
Posyandu Lansia Kencana yang terbanyak 
adalah tidak mendapat dukungan dari 
keluarganya  (59,6%) dan ada hubungan 
antara dukungan keluarga dengan 
pemanfaatan Posyandu Lansia Kencana, 
dengan (p value = 0,025). 
Sedangkan untuk variabel peran kader 
posyandu terhadap pemanfaatan Posyandu 
Lansia Kencana diperoleh hasil terbanyak 
peran kader kurang dalam kegiatan 
pemanfaatan posyandu lansia (51,9%) dan 
ada hubungan antara peran kader posyandu 
dengan pemanfaatan Posyandu Lansia 
Kencana (p value = 0,002). 
Berdasarkan kesimpulan di atas, maka 
disarankan kepada keluarga untuk 
memberikan dukungan  kepada lansia agar 
dapat meningkatkan kesehatannya yang 
optimal, sedangkan untuk kader posyandu 
diharapkan dapat meningkatkan perannya 
dalam kegiatan posyandu, dalam hal ini 
apabila sikap dan perilaku kader baik maka 
akan memperoleh penilaian yang baik dari 
peserta posyandu sehingga pemanfaatan 
posyandu dapat meningkat.  
 
__________________________________ 
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Tanjungkarang Poltekkes Kemenkes 
Tanjungkarang 
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